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INTRODUCAO: A leishmaniose visceral (LV), zoonose que recentemente se expandiu para
areas urbanas de médio e grande porte, tornou-se um crescente problema de salde publica no
pais e em outras areas do continente americano, sendo uma endemia em franca expansao
geogréfica. E uma doenca sistémica, caracterizada por febre de longa duragéo, perda de peso,
astenia, adinamia e anemia, dentre outras manifestagoes, que quando ndo tratada, pode evoluir
para 6bito em mais de 90% dos casos. Este trabalho tem por objetivo apresentar uma analise dos
fatores associados a LV, em criangas com leishmaniose visceral, atendidas em um hospital de
assisténcia terciaria, em Presidente Prudente, estado de Séo Paulo. METODOLOGIA: O estudo
no modelo de coorte, com andlise retrospectiva de dados referentes as infecgbes de LV em
pacientes pediatricos, coletados atraves de revisao de prontuarios médicos do Hospital Regional e
do Centro de Laboratério Regional - Instituto Adolfo Lutz de Presidente Prudente V (CLR — 1AL
PP V) no periodo de janeiro de 2009 a dezembro de 2012. Os dados foram categorizados para a
andlise bivariada empregando o teste de Qui quadrado de Pearson. A associacdo dos sinais
clinicos foi realizada pelo modelo de regressdo logistica multivariada. O poder preditivo do
modelo foi avaliado calculando a area sobre a curva ROC, usando software SPSS v. 16.0,
considerando 5% de nivel de significancia. RESULTADOS: Foram analisadas 61 criancas com
diagndstico confirmado por LV, no periodo de 2009 a 2012. Febre (95%), hepatomegalia (92%),
esplenomegalia (95%) foram os principais sinais e sintomas presentes. Tomando se 0s pacientes
gue apresentaram medula 6ssea positiva como padrdo ouro, vomito e trombocitopenia foram
fatores preditivos de positividade com boa sensibilidade e especificidade e area sobre a curva de
0.767. CONCLUSAOQO: Os dados obtidos sdo particularmente importantes para criancas
encaminhadas a0 pronto socorro apresentando quadro de febre, hepatoesplenomegalia
acompanhados de vomito e trombocitopenia. Estas criancas devem ser investigadas para
leishmaniose visceral uma vez que estes sintomas associados apresentam um valor preditivo da
doenca elevado.
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